Cada afio mas de un millén de americanos su-
fren un ataque cardiaco y si no buscan aten-
cion médica usualmente mueren.

Gracias a la tecnologia médica, la mayoria de
los ataques cardiacos se pueden tratar satis-
factoriamente si se obtiene atencion médica de
inmediato.

Este programa de educacién al paciente le en-
sefara sobre las sefiales y las causas de ata-
gues cardiacos, en caso de que usted o un ser
guerido esté bajo riesgo. Le ayudara a prepa-
rarse para una emergencia. También se habla-
ra sobre sugerencias para la prevencion de
ataques cardiacos.

Sefiales

La mayoria de los pacientes sienten dolor fuer-
te o presién durante un ataque cardiaco. Este
dolor puede extenderse a los brazos, el cuello,
la espalda y la mandibula. EIl dolor es prolon-
gado; dura de 30 minutos a varias horas.

El descansar no alivia el dolor. El cambiar de
posicion tampoco alivia el dolor.
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Sumario

Algunas personas sienten indigestion y nausea
durante un ataque cardiaco. Esto puede ser
acompafado por sudor, mareos o falta de
aliento.

Algunas personas no sienten dolor en el pecho
durante un ataque cardiaco. Este es el caso
con los diabéticos y las personas mayores de
75 afos de edad.

Anatomia del corazén

El corazon es responsable de bombear la san-
gre a todos los 6rganos del cuerpo. Es un
musculo altamente especializado que debe
trabajar continuamente, sin descanso jpara
toda la vida!

El corazon tiene un lado derecho y un lado iz-
quierdo. Cada lado tiene 2 camaras: la auricu-
la y el ventriculo. Hay valvulas especiales que
dividen las camaras e impiden que la sangre
fluya hacia atras.
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La sangre llena de oxigeno llega de los pulmo-
nesy entra la auricula izquierda. Ahi se queda
hasta que la valvula mitral se abre y la auricula
se contrae. Esto obliga a la sangre a que en-
tre al ventriculo izquierdo. Luego, la sangre es
bombeada al resto del cuerpo mediante la val-
vula adrtica al vaso sanguineo mas grande del
cuerpo, la aorta.

Después de que la sangre vuelve de circular
por el cuerpo, entra a la auricula derecha. De
ahi, es bombeada al ventriculo derecho me-
diante la valvula tricispide y después al pul-
mon mediante la valvula pulmonar.

En el pulmdn, la sangre se llena de oxigeno y
vuelve a la auricula izquierda, donde el ciclo
entero comienza de nuevo.

El corazén necesita un suministro continuo de
oxigeno y sangre para poder funcionar. La
sangre rica en oxigeno se transporta al cora-
z6n mediante las arterias coronarias. Estas
arterias son ramificaciones de la aorta.

El corazdn se contrae automaticamente de una
manera muy coordinada. Células especiales
en el atrio generan la corriente eléctrica nece-
saria para causar que el atrio se contraiga.

La corriente eléctrica se esparce a los ventri-
culos mediante células especiales. Esto causa

gue los ventriculos se contraigan después de
gue lo hace la auricula.

Causas

Material grasoso, llamado placa, puede estre-
char los vasos sanguineos del corazén. Esto
se llama aterosclerosis. La enfermedad arterial
coronaria se forma si los vasos sanguineos
gue transportan oxigeno al corazén se tapan.

La aterosclerosis puede causar que se dismi-
nuya el flujo sanguineo y el nivel de oxigeno
gue va al musculo del corazén; esto se llama
isquemia. La primera sefial de enfermedad
arterial coronaria es un dolor del pecho llama-
do angina de pecho. A diferencia de un ata-
gue cardiaco, la angina de pecho desaparece
después de 10 minutos de descanso o des-
pués de tomar medicamentos especiales.

Una arteria coronaria puede bloguearse com-
pletamente por la placa o por un trombo. Un
trombo, o la trombosis, es cuando la sangre se
coagula en una arteria y la bloquea totalmente;
esto suele ocurrir en la arterias que ya estan
dafiadas y estrechadas por la placa.

Cuando una trombosis ocurre, la sangre deja
de fluir a una parte del corazén. Sin la sangre,
las células afectadas del miocardio sufriran
dafio permanente; esto es lo que ocurre duran-
te un ataque cardiaco.

Angina de pecho vs. ataque cardiaco

Los signos de un ataque cardiaco son simila-
res a los de la angina de pecho, con 3 diferen-
cias principales:

1. El dolor es mas agudo.
2. El dolor suele durar mas de 5 minutos.
3. Ni la nitroglicerina ni el descanso logran

aliviar el dolor.
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Cuando las arterias coronarias se bloquean, se
produce la angina de pecho. Si la enfermedad
arterial coronaria no es controlada mediante un
cambio a un estilo de vida méas saludable, la
obstruccion se empeorara.

Finalmente, algunas de las arterias coronarias
se blogquearan completamente y causaran un
ataque cardiaco.

Si usted siente dolor de pecho durante una ac-
tividad fisica, y el dolor cesa cuando usted
descansa, lo mas probable es que usted sufre
de angina de pecho. Usted debe consultar al
meédico sobre el dolor lo mas pronto posible.

Si usted toma medicamentos para tratar la an-
gina de pecho, y ni el descanso ni los medica-
mentos le alivian el dolor, usted podria estar
teniendo un ataque cardiaco y deberia buscar
ayuda de inmediato.

Tratamiento

Durante un ataque de angina de pecho, el co-
razén no recibe suficiente oxigeno. Durante un
ataque cardiaco, el suministro de oxigeno a
una parte del corazon es completamente blo-
gueado. El musculo cardiaco empieza a morir
al minuto. A las 6 horas, el dafio al corazon es
extenso.

Si se recibe tratamiento médico en la primera
hora del ataque cardiaco, las posibilidades de
sobrevivir y de limitar los dafios al corazén son
las mas altas.

En el hospital o el consultorio de su médico, su
meédico puede hacer un electrocardiograma, o

EKG, para ayudar a confirmar si usted esté te-
niendo un ataque cardiaco o no.

Si se confirma que usted esta teniendo un ata-
gue cardiaco, el médico puede:

1. Darle medicamentos para disolver coagulos
de sangre y abrir las arterias.

2. Darle medicamentos para aliviar el dolor.
3. Estabilizar su ritmo cardiaco
4. Ayudarle a respirar mejor

El médico también puede recomendar cirugia
si las arterias estan gravemente bloqueadas o
si los medicamentos no ayudan. Durante una
operacion, el médico podria

1. Empujar la placa contra las paredes de las
arterias

2. Extraer la placa o

3. Hacer un desvio de las arterias llenas de
placa usando un vaso sanguineo de la
pierna.

Si se trata a tiempo, el corazén se curara por
si de cualquier dafio menor causado por un
ataque cardiaco. Si se hace un esfuerzo para
vivir un estilo de vida mas sana, se pueden
prevenir futuros ataques cardiacos.

iUn final feliz de un ataque cardiaco depende
de que se reciba atencion médica lo més pron-
to posible! Si es que usted tiene un ataque
cardiaco, sera mas dificil planear qué hacer
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mientras el ataque esta sucediendo. Es mejor
tener listo un plan de accioén en caso de que
suceda.

Su plan de emergencia

En caso de que usted sienta las sefiales de un
ataque cardiaco, usted necesita saber:

1. a QUIEN le avisara
2. CUANDO ira a recibir atenciéon médica

3. a QUE facilidad médica se ira y COMO lle-
gara hasta alli

4. QUE informacion necesitara proveerle a su
médico.

Lo primero es avisarle a alguien como se esta
sintiendo y que usted cree que posiblemente
esta teniendo un ataque cardiaco. En caso de
gue esté usted solo cuando un ataque cardia-
co ocurra, decida desde ahora a quién llamara
y tenga su namero telefénico disponible. Esta
persona podria ser un amigo o un médico.

Es una buena idea que usted comparta su
condicién de salud con un amigo, una pareja,
un comparfiero de casa o un médico; esto ase-
gurara que usted reciba ayuda cuando la ne-
cesite.

Lo segundo es decidir cuando usted debera
buscar atencion médica. Si usted ya ha visto
un médico para el tratamiento de angina de
pecho, el médico le dira cuando usted debera
[lamar para conseguir ayuda. Si no ha ido al
meédico antes, llame para conseguir ayuda si
su dolor de pecho no para 15 minutos después
de descansar.

Mientras usted descansa, suelte cualquier ropa
ajustada y siéntese o0 acuéstese en una posi-
cién que sea comoda. Abra la ventana si us-
ted esta en un cuarto sin ventilacion.

Lo tercero es decidir como usted buscara
atencion médica:

1. ¢A qué sala de emergencia ira?

2. ¢Llamara al 911 para conseguir una ambu-
lancia o pedira que alguien lo lleve?

Si es més rapido conducir hasta la sala de
emergencia que llamar a una ambulancia, en-
tonces usted debe pedirle a un amigo o fami-
liar que lo lleve. Sin embargo, si su condicion
médica pone en peligro a su vida, y la persona
gue esta con usted sabe cdémo dar resucita-
cion cardiopulmonar, ésta debera llamar al 911
para conseguir una ambulancia e iniciar resuci-
tacion cardiopulmonar.

Si usted ya tiene medicamentos recetados, si-
ga las instrucciones del médico. En caso de
gue usted esté tomando nitroglicerina, por lo
general esto significa que usted debera llamar
para conseguir ayuda si el dolor persiste por
mas de 15 minutos y 3 dosis de nitroglicerina
no lo ha aliviado.

En cuarto lugar, usted debe saber qué tipo de
informacion proveer en el hospital. Esté pre-
parado para decirle al médico de la sala de
emergencia:

1. qué tipo de dolor est4 usted sintiendo
2. cuando empezo

3. si el dolor ha cambiado desde que comen-
z6

4. qué medicamentos ha tomado usted para
aliviar el dolor

Usted debera informarle al personal de aten-
cion meédica de emergencia:

1. siusted ha sufrido un ataque cardiaco en
el pasado
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2. si usted ha tenido angina de pecho en el
pasado, y

3. qué medicamentos toma regularmente.

Cuando usted llegue a la sala de emergencia,

asegurese de decir, “Creo que estoy teniendo

un ataque cardiaco.” Si usted no lo dice, y hay
otros casos de emergencia, es posible que us-
ted no reciba atencién inmediata.

Algunas personas temen sentirse avergonza-
dos si dicen que estan sufriendo un ataque
cardiaco y resulta que no. Otros tienden a ne-
gar que estan teniendo un ataque cardiaco
convenciéndose que sufren de indigestién o de
un musculo adolorido. Un tercio de las perso-
nas que no buscan atencion médica a tiempo
mueren.

Paro cardiaco

Un ataque cardiaco puede causar un paro car-
diaco. Un paro cardiaco ocurre cuando el co-
razén deja de bombear sangre a los érganos
del cuerpo.

A los 10 segundos de un paro cardiaco, la per-
sona pierde el conocimiento. Si usted le sacu-
de o le grita a esta persona, él o ella no res-
pondera.

En cuanto el corazén deja de latir, la respira-
cion puede parar por completo. Cuando esto
sucede, la persona esta teniendo un paro car-
diopulmonar. jSin resucitacién cardiopulmo-
nar, el paciente se muere!

No todos los ataques cardiacos causan paro
cardiaco. Sin embargo, cuando ocurre un paro
cardiaco la persona o personas con quien us-
ted ha compartido su condicién médica debe-
ran llamar al 911, e inmediatamente después
deberan administrarle resucitacion cardiopul-
monar.

Prevencion

Los medicamentos, los procedimientos y las
cirugias no curan la enfermedad arterial coro-
naria. Sino se adopta un estilo de vida mas
saludable, la obstruccion de las arterias coro-
narias se empeorara hasta que ocurra un ata-
gue cardiaco.

A continuacion le damos 10 sugerencias im-
portantes para vivir un estilo de vida mas salu-
dable que puede mejorar la salud de su cora-
zon.

1. No fume.

2. Esté fisicamente activo, bajo la supervision
de su médico.

3. Coma una dieta sana y balanceada que
sea rica en fibra y baja en grasa.

4. Chequee el nivel de colesterol en su san-
gre. Si esta alto, manténgalo bajo control.

5. Chequee su presion sanguinea regular-
mente.

6. Pierda peso si esta sobrepeso.

7. Haga ejercicio regularmente.

8. Controle los niveles de azucar en la sangre.
9. Duerma suficiente por las noches.

10. Controle el estrés en su vida.
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Si usted tiene angina de pecho u otras enfer-
medades del corazén, hable con el médico an-
tes de comenzar cualquier programa de ejerci-
cio o programa para bajar de peso.

Resumen

Los ataques cardiacos son comunes entre las
personas con enfermedad arterial coronaria. Si
no se trata a tiempo, podria ser fatal.

Hay mucho que usted puede hacer para pre-
venir un ataque cardiaco, incluyendo el hacer
cambios en su estilo de vida con habitos mas
saludables.

Si usted sufre enfermedad arterial coronaria,
sus posibilidades de sobrevivir un ataque car-
diaco son mucho mas altas si usted tiene un
plan de accion. Este plan conlleva el determi-
nar a quién debera avisar, cuando debe buscar
ayuda médica, como llegara hasta el hospital,
y qué decirles a los profesionales de la salud
en la sala de emergencia.

Hay tecnologia médica disponible para ayu-
darle a su corazon a que se recupere. jSin
embargo, la recuperacién depende de buscar
ayuda lo mas pronto posible!
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